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133 第 481回千葉医学会例会，第 67回日本小児科学会千葉地方会総会 
が，時間の関係で次回にご報告したいと思います。
質問 吉田亮
糖尿病との関係を興味深く拝聴しました。糖尿病前期
の状態を把握してやると，小児には非常な恩恵となると
思いますが，何かよいお考えはありませんか。
解答
糖尿病との関係につきましては Belastung をもった
肥満児の血糖値を定期的に検索して行きたいと思ってお
ります。 
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第 64回の本総会では第 l報として， 虚弱児の概念，
虚弱児施設に収容する対象の現行基準および昭和38，39 
両年度の全国虚弱児施設実態調査の結果について報告し
た。
今回は全国虚弱児施設協議会が昭和 43年に定めた 19
項目の収容基準と 5年間の調査に基づく収容児の病類お
よびその疾病調査について報告する。
新しい収容基準では結核性虚弱(ツ反陽転，要注意，
回復期)。異常体質。栄養状態が標準偏差以下。気管支瑞
息・気管支炎・じん麻疹・湿疹・下痢・精神身体症状な
どを反復する。感冒にかかりやすい。リウマチ熱経過5
年以内。 O.D。腎炎・ネフローゼの回復期などその疾患
名，症状あるいは状態を具体的に挙げている。
最近5カ年間(昭和 38"，42年) の全国虚弱児施設の
実態調査の結果は施設数 320収容児の病類では結核性の
と年々減少傾向に2%1.3.1，35，34.9，43.1，47.0ものは 
あり， 他方先天性疾患は心疾患をはじめ 5年間に 4.3%
から 7.2%にとやや増加し，慢性疾患は気管支瑞息が急
増し 7.8%から 16.3%にと著しく増加している。
以上の病類の疾病内容を昭和 40，41，42の3カ年の
入所時疾病調査からみると，結核の既往症は初感染，肺
結核，肺浸潤が多い。先天性疾患では心疾患が最も多
い。後天性慢性疾患では気管支瑞息が圧倒的に多く， 93， 
106， 143名と年々著しい増加傾向を示しているo これ
は都市公害や親の養育態度と関係が深いように思われ
る。
質問 吉田亮
虚弱児施設を専門化していくようなお考えはないので
しょうか。
解答
昭和 23年虚弱児施設の開設当時は終戦後間もなくで
あり，その収容対象のおもなものは結核性虚弱児(要注
意と回復期のもの)と栄養障害であった。
その後 20年を経過し収容対象は大きく変わりつつあ
る。小児慢性疾患特に気管支端息の収容数が目立つて増
えてきている。施設によっては端息児のみ入れていると
ころもある。
また特異な例であるが情緒障害児を多く収容し治療し
ている虚弱児施設もある。
私の個人的意見であるが，当園は小児慢性疾患のアフ
ターケアー施設の性格をもったらよいと思う。特に施設
収容治療の適応ある端息児を収容し治療教育する施設と
したい。
質問 島好基
施設夜尿児についての療法は?
解答
施設夜尿児については本総会において去年報告した。
心因性のものが多く精神療法を治療の主体にしている。 
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静岡県 B市における大気汚染が学童の健康に及ぼす影
響を調査する目的で，汚染校学童 589名，対照校学童 
581名， 計 1170名を対象として， 家庭環境および家族
の健康，学童の自覚症の質問調査，小児科診察， vitalor 
による呼吸機能検査，皮内反応， nasal smear，曙疲お
よび咽頭の細菌学的検査，身体計測などの医学的調査，
ならびに欠席調査を行なった。今回は質問調査および医
学的調査の結果を第 l報として報告した。すなわち，学
童の自覚症状については，頭痛・接験.ij客疾・腹痛・下
痢・咽頭痛・発熱を訴える者の頻度が汚染校において対
照校に比し有意に高率であった。小児科診察の結果，上
気道炎と診断された者の頻度は対照校に有意に高率であ
り，気管支炎の頻度に有意差はなかったが，気管支晴息
の頻度は汚染校に有意に高率であった。 vitalorによる
呼吸機能検査では， FEVおよび秒率において汚染校学
童に有意の時吸機能低下の見られる場合があった。 
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